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Fadhila Khairunnisa, G0014088, 2017. Hubungan Antar Jarak Waktu 
Kehamilan terhadap Kejadian Preeklampsia pada Ibu Hamil Multigravida di 
RSUD Moewardi Surakarta 
 
Latar belakang: Preeklampsia adalah penyakit yang timbul dengan tanda-tanda : 
hipertensi, edema, dan proteinuria yang timbul karena kehamilan. Faktor risiko 
yang meningkatkan kejadian preeklampsia di antaranya adalah usia, genetik, 
paritas, riwayat preeklampsia, kehamilan multipel, penyakit kronis, indeks massa 
tubuh, usia kehamilan. Jarak waktu kehamilan terlalu panjang juga merupakan 
faktor risiko terjadinya preeklampsia. Jarak kehamilan yang terlalu jauh 
memungkinkan pemulihan yang sempurna dari ibu, namun berhubungan dengan 
berkurangnya kesuburan, usia yang menua dan penyakit maternal yang juga 
berhubungan dengan meningkatnya risiko preeklampsia. Penelitian ini bertujuan 
untuk mengetahui hubungan antara jarak waktu kehamilan dengan kejadian 
preeklampsia pada ibu hamil multigravida di RSUD Moewardi Surakarta. 
Metode penelitian: Penelitian ini menggunakan desain penelitian observasional 
analitik dengan pendekatan cross sectional yang dilakukan di RSUD Moewardi 
Surakarta, pada September hingga Oktober 2017. Pengambilan sampel 
menggunakan metode purposive sampling. Subjek penelitian ini adalah ibu hamil 
multigravida dengan jarak kehamilan di atas 5 tahun dan 1 – 3 tahun yang 
mengalami preeklampsia dan nonpreeklampsia tercatat di RSUD Moewardi 
Surakarta. Pengambilan data dilakukan dengan melihat rekam medis pasien di 
bagian instalasi rekam medis RSUD Moewardi. Variabel terikat adalah kejadian 
preeklampsia, sedangkan variabel bebasnya adalah jarak waktu kehamilan. Data 




Hasil penelitian: Uji analisis Chi-Square menunjukkan nilai p =  0,000 (p<0,05) 
yang berarti terdapat hubungan yang bermakna. Adapun nilai OR=4.49 yang 
berarti ibu hamil multigravida dengan jarak waktu kehamilan di atas 5 tahun 
mempunyai kemungkinan (odds) 4.49 kali untuk mengalami preeklampsia 
dibandingkan dengan ibu hamil multigravida dengan jarak waktu kehamilan 1 – 3 
tahun. 
 
Simpulan penelitian: Penelitian menunjukkan terdapat hubungan signifikan 
antara jarak waktu kehamilan di atas 5 tahun terhadap kejadian preeklampsia pada 
ibu hamil multigravida di RSUD Moewardi Surakarta. 
 






Fadhila Khairunnisa, G0014088, 2017. Correlation between The Interval of 
Pregnancy with The Occurence of Preeclampsia at RSUD Moewardi Surakarta. 
Mini Thesis. Faculty of Medicine Sebelas Maret University, Surakarta. 
 
Background: Preeclampsia is a disease that arises with signs: hypertension, 
edema, and proteinuria arising from pregnancy. Risk factors that increase the 
incidence of preeclampsia include age, genetics, parity, history of preeclampsia, 
multiple pregnancies, chronic disease, body mass index, gestational age. 
Prolonged interval of  pregnancy is also a risk factor for the occurrence of 
preeclampsia. Prolonged interval of pregnancy allows for a complete recovery 
from the mother, but is associated with reduced fertility, aging age, maternal 
disease also associated with an increased risk of preeclampsia. This study aims to 
determine the relationship between the interval of pregnancy with the occurrence 
of preeclampsia in pregnant women multigravida in RSUD Moewardi Surakarta. 
 
Methods: This study is analytical observational with cross-sectional approach. 
The study was conducted on September until October 2017 RSUD Moewardi 
Surakarta. Samples were collected using purposive sampling method. The 
subjects of this study were all pregnants women with an interval of pregnancy up 
to 5 years and 1 to 3 years recorded in RSUD Moewardi Surakarta. Data were 
collected by observing patients medical records at Medical Records Installation of 
RSUD Moewardi Surakarta. The dependent variable is the interval of pregnancy, 
while the independent variable is the occurence of preeclampsia. The data of this 
study were analyzed by Chi-Square test (X2). 
  
Result: Chi-Square analysis test shows the value p = 0.000 (p <0.05) which 
means there is a significant corelation. The value of OR = 4.49 which means a 
pregnant woman multigravida with an interval of pregnancy up to 5 years have an 
odds 4.49 times of having preeclampsia than a pregnant woman multigravida with 
an interval of pregnancy 1 to 3 years. 
 
Conclusion: The results show that there is a significant correlation between the 
interval of pregnancy up to 5 years with the occurence of preeclampsia at RSUD 
Moewardi Surakarta. 
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DIC     : Disseminated Intravascular Cogulation 
FFA     : Free Fatty Acid 
HELLP Syndrome : Hemolisis, Elevated Liver Levels, Low 
  Platelet Syndrome 
HLA     : Human Leukocyte Antigen 
IL     : Inter Leukin 
PlGF     : Placental Growth Factor 
PIH     : Pregnancy Induced Hypertension 
SEng     : Soluble Endoglin 
SFIt-1     : Soluble Fms-like Tyrosine-kinase 1 
TGFβ-1    : Transforming Growth Factor β 1  
Th1     : T Helper 1 
Th2     : T Helper 2 
TNFα     : Tumor Necrosis Factor α  
uNK     : Uterine NK Cells 
VEGF     : Vascular Endothelial Growth Factor 
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